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摘要 : 脉 诊 是 中 医 四 诊 之 一 ， 中医 认为 脉 象 反 映 了 人 体 的 生命 状态 ， 其 中 右手 关 脉 反映 的 是 
脾胃 运 化 功能 ,进食 会 使 右手 关 脉 的 脉 象 发 生变 化 ,这 是 中 国 古人 长 期 实践 得 出 的 结论 , 但 
该 结论 缺乏 客观 数据 的 验证 , 因此 本 研究 的 目的 是 : 通过 客观 化 的 脉 诊 仪 探究 健康 人 群 进食 
前 后 脉 象 的 变化 。 本 方案 是 一 项 单 中 心 非 随机 自身 前 后 对 照 临 床 试 验 , 河北 大 学 健康 男性 和 
女性 各 15 名 参与 了 该 试验 。 每 位 受 试 者 将 接受 连续 三 天 的 饮食 干预 ， 在 第 一 天 、 第 二 天 接 
受 进食 干预 , 在 第 三 天 接受 不 进食 干预 ,其 中 研究 者 在 第 二 天 干预 前 后 和 第 三 天 干预 后 分 别 
测量 每 位 受 试 者 脉 象 情况 。 本 研究 的 主要 结果 为 : 三 次 测量 的 右手 关 脉 的 脉 象 参数 ， 次 要 结 
RA: 三 次 测量 的 右手 寸 脉 、 右 手 尺 脉 、 左 手 寸 脉 、 左 手 关 脉 、 左 手 尺 脉 的 脉 象 参 数 ， 不 E 
事件 将 被 详细 记录 。 

关键 词 : 脉 象 ， 中 医药 ; 饮食 ; 脉 诊 仪 ， 临床 研究 ， 方案; 
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Effect of eating on pulse in a healthy population: A protocol 
of a single-center non-randomized own before-and-after 


controlled study 


Chen Guang, Shao Jialin, Zhang Fengyuan, Li Yuehan, Gao Longxia, Zhao Hanqing 
(College of Traditional Chinese Medicine, Hebei University, Baoding 071000) 

Abstract: 
The pulse diagnosis is one of the four diagnoses of Chinese medicine, and Chinese 
medicine believes that the pulse reflects the vital status of the human body, among 
which the right hand Guan pulse reflects the function of the spleen and stomach to 
transport and transform, and eating will cause changes in the pulse of the right 
hand Guan pulse, which is a conclusion reached by ancient Chinese practice over a 
long period of time, but the conclusion lacks objective data verification, so the 
purpose of this study is: to investigate the changes in the pulse before and after 
eating in a healthy population by means of an objective pulse diagnostic instrument. 
This protocol is a single-center non-randomized own before-and-after controlled 
clinical trial with 15 healthy men and 15 women each from HBU participating in the 
trial. Each subject will receive a dietary intervention on three consecutive days, 
with a feeding intervention on the first and second days and a no-feeding 


intervention on the third day, in which the investigator measures each subject’ s 
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pulse before and after the intervention on the second day and after the intervention 
on the third day. The primary outcome of this study will be the pulse parameters 
of the right hand Guan pulse measured on three occasions and the secondary outcome 
will be the pulse parameters of the right hand inch pulse, right hand ulnar pulse, 
left hand inch pulse, left hand Guan pulse, and left hand ulnar pulse measured on 
three occasions, and adverse events will be recorded in detail. 

Keywords: pulse; Chinese medicine; diet; pulse diagnostic instrument; clinical 


study; protocol. 


脉 诊 是 指 中 医大 夫 将 手指 置 于 病人 的 腕 部 感知 血管 搏动 感 的 一 种 中 医 诊断 
方法 ” (图 1) 。 根 据 三 部 九 候 理论 “， 中 医大 夫 在 浮 取 、 中 取 、 沉 取 三 种 按压 
力度 下 分 别 感知 患者 寸 、 关 、 尺 脉 的 搏动 感 ”， 从 而 获取 搏动 的 位 置 、 频 率 、 形 
状 、 深 度 等 信息 。 脉 诊 信 息 反 映 着 人 体 脏腑 盛衰 、 气 血 流动 的 情况 ， 中 医 认为 右 
手 关 脉 与 人 的 脾胃 运 化 功能 相关 "， 干 预 饮食 可 以 使 寸 、 关 、 尺 脉 的 搏动 感 发 生 
变化 。 西 医 则 认为 腕 部 血管 的 搏动 与 血 流动 力 有 关 “， 其 搏动 感 反映 的 是 心脏 的 
生理 、 病 理 状态 ， 心 力 误 竭 “、 冠 心病 “等 循环 系统 疾病 则 会 出 现 心率 异常 。 
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图 1 诊 脉 方法 
注 : 图 1-a: 示 寸 、 关 、 尺 脉 的 位 置 ， 其 中 关 脉 位 于 模 骨 茎 突 ， 寸 脉 位 于 关 脉 上 侧 ， 尺 脉 位 于 关 脉 下 
侧 。 图 1-b: 示 中 医大 夫 诊 脉 时 的 布 指 方法 ， 诊 脉 在 下 指 时 ， 首 先 用 中 指定 关 ， 接 着 用 食指 按 关 前 的 寸 肪 
部 位 ， 无 名 指 按 关 后 的 尺 脉 部 位 。 图 1-c: 示 诊 脉 的 按压 力度 ， 用 手指 较 轻 地 按 在 脉 象 搏动 的 位 置 ， 称 为 
“ 浮 取 ”; 指 力 适中 ， 不 轻 不 重 ， 按 至 肌肉 取 脉 的 方法 ， 称 为 “中 取 ”; 手指 用 力 较 重 ， 甚 至 按 到 筋骨 以 
体察 脉 象 ， 称 为 “ 沉 取 ”。 图 1-d: 示 脉 诊 仪 ， 脉 诊 仪 每 次 可 测量 一 个 位 置 的 脉 象 ， 先 测 左 手 ， 后 测 右 手 ， 
每 次 试验 左右 手 将 被 各 测量 3 
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但 是 感触 脉 象 的 方法 没有 统一 客观 的 标准 , 每 位 中 医大 夫 对 脉 象 的 感触 存在 
着 一 定 的 偏差 ， 这 在 一 定 程度 上 阻碍 了 中 医 的 传承 与 发 展 ”。 随 着 人 工 智能 在 中 
医药 领域 的 应 用 "”"， 各 类 脉 诊 仪 层出不穷 "， 其 通过 热 、 电 等 物理 信号 对 脉 象 
情况 进行 记忆 ””， 将 记忆 的 信号 客观 化 输出 ， 本 研究 使 用 的 脉 诊 仪 为 :多 通道 
连续 时 空域 脉 象 采集 装置 , 本 装置 有 别 于 单 点 脉冲 传感器 , 可 以 分 别 测量 寸 、 关 、 
尺 脉 的 脉 象 情况 。 

因此 基于 中 医 脉 诊 体系 和 脉 诊 信 息 客观 化 体系 , 我 们 将 进一步 去 探索 进食 对 
中 医 脉 象 的 影响 。 
1 方法 与 设计 
1.1 研究 设计 

这 是 一 项 单 中 心 、 非 随机 自身 前 后 对 照 试 验 , 本 试验 将 在 河北 大 学 校内 进行 ， 
本 试验 预计 招募 30 名 健康 受 试 者 ,其 中 男女 各 15 名 , 每 位 受 试 者 将 接受 三 天 的 
饮食 干预 。 该 研究 方案 按照 SPIRIT 临床 试验 方案 指南 进行 设计 [17]， 受 全 球 新 
冠 肺炎 大 流行 的 影响 ， 我 们 的 试验 可 能 将 无 法 如 期 开展 ， 届 时 我 们 将 根据 The 
CONSERVE 2021 Statement[18, 19] 修 订 研 究 方案 中 部 分 内 容 ， 研 究 流程 图 按照 
consort 标准 进行 设计 RH (A 2) ， 试 验 登 记 、 于 预 、 数 据 评估 时 间 安 排 见 图 3。 
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图 2 试验 流程 图 


Allocated to male group intervention (n=15) Allocated to female group intervention (n=15) 


图 3 试验 时 间 安 排 表 


Enrolment Intervention 
Enrolment Day 0 Day 1 Day 2 Day 3 
Eligibility screening x 
Signed informed consent x 
Trial grouping x 
Intervention 
Eating intervention x x 
No eating intervention x 
Assessment 
TCM pulse condition A x 
demographic characteristics 义 


X: once a day 

A: twice a day 
1.2 招募 和 知情 同意 

研究 者 将 通过 线 上 和 线 下 两 种 方式 对 河北 大 学 在 校 大 学 生 进行 招募 , 线 上 招 
募 方式 为 : 研究 者 通过 微 信 发 布 招募 广告 ; 线 下 招募 方式 为 : 研究 者 在 河北 大 学 
食堂 门口 、 教 学 楼 楼 下 、 操 场 等 人 员 密 集 场 所 张贴 招募 海报 、 发 放 招 蕉 宣 传 手册 。 
研究 者 按照 纳入 、 排 除 标准 对 受 试 者 进行 初步 筛选 ,符合 纳入 排除 标准 的 受 试 者 
在 正式 分 组 前 自愿 签署 知情 同意 书 。 受 试 者 在 正式 签署 知情 同意 书 前 ， 研 究 者 将 
以 口头 和 书面 的 形式 告知 他 们 试验 目的 、 试 验 流 程 、 试 验收 益 、 试 验 风 险 等 内 容 。 
1.3 纳入 标准 

符合 以 下 条 件 的 受 试 者 ， 将 会 被 纳入 到 本 试验 当中 : 

(1) 年 龄 在 18 25 岁 之 间 ， 性 别 不 限 ; 

(2) 受 试 者 身体 质量 分 数 在 18. 5kg/m <BMI<24kg/m'; 

(3) 身体 状态 良好 ， 生 命 体 征 、 体 格 检查 无 异常 ， 无 实体 性 疾病 ， 如 : 恶 
性 肿瘤 、 消 化 系统 疾病 ; 

(4) 中 医 四 诊 检查 无 异常 ; 

(5) 自愿 加 入 试验 ， 并 积极 配合 试验 。 
1.4 排除 标准 

符合 以 下 任意 一 条 的 受 试 者 ， 将 会 在 本 试验 中 排除 : 

(1) 处 于 生理 期 、 妊 娠 期 的 女性 ; 

(2) 既往 接受 过 手术 的 人 群 ; 

(3) 有 不 良 生活 习惯 者 ， 如 : 饮食 不 节 、 吸 烟 、 饮 酒 等 。 
1.5 样本 量 大 小 

这 是 一 项 临床 探索 性 试验 , 研究 者 通过 检索 相关 文献 ,未 发 现 同类 研究 可 供 


参考 ， 本 研究 负责 人 赵 汉 青 博 士 根 据 个 人 临床 经 验 ， 将 本 研究 的 样本 量 设 置 为 
30 人 。 
1.6 分 组 方案 

本 试验 采用 非 随机 化 分 组 , 方法 如 下 : 将 纳入 的 受 试 者 按照 入 组 顺序 进行 编 
号 ， 男 性 受 试 者 编号 为 1 15， 女 性 受 试 者 编号 为 16 30, 每 次 试验 有 男女 各 一 名 
受 试 者 参加 ， 他 们 将 按照 编号 大 小 依次 进行 。 
1.7 干预 措施 

所 有 参与 本 试验 的 研究 者 均 获 得 中 华人 民 共 和 国 卫 生 部 颁发 的 中 西医 执业 
医生 证 或 中 医 执 业 医 师 证 。 本 试验 的 干预 地 点 为 河北 大 学 中 医药 信息 实验 室 。 F 
预 所 使 用 的 食物 由 研究 者 于 实验 开始 前 购 于 河北 大 学 校内 食堂 。 

受 试 者 在 正式 接受 干预 前 , 研究 者 将 对 他 们 进行 健康 宣教 , EHBE A 
期 间 禁 止 食 用 高 脂肪 、 苦 味 、 辣 味 等 偏 性 较 重 的 食物 , 禁止 食用 油 炸 、 烧 烤 、 脐 
制 等 不 健康 的 食物 ， 不 得 服用 任何 药物 。 每 次 干预 将 有 男女 各 一 名 受 试 者 参加 ， 
每 位 受 试 者 将 接受 连续 3 天 的 饮食 干预 (图 3) ， 整 个 试验 预计 在 30 天 内 完成 。 
1.8 男性 组 

每 次 干预 开始 的 时 间 为 早上 8: 00， 受 试 者 在 30 分 钟 内 完成 干预 ， 每 次 试 
验 有 1 名 男性 受 试 者 在 实验 室 独立 空间 内 配合 研究 者 完成 干预 。 第 1 天、 第 2 
天 受 试 者 正常 进食 , 进食 数量 根据 自身 需求 来 制定 , 第 3 天 受 试 者 在 干预 期 间 不 
进食 任何 的 食物 。 


1.9 女性 组 
干预 时 间 、 地 点 、 过 程 同 男 性 组 。 
2 结果 测量 


本 试验 将 使 用 脉 象 采 集 装 置 (上 海道 生 医疗 科技 有 限 公 司 ， 见 图 4) 采集 脉 
象 情况 ， 脉 象 情况 包括 受 试 者 左手 和 右手 寸 脉 、 关 脉 、 尺 脉 脉 象 的 名 称 、 脉 位 、 
脉 力 、 脉 形 、 脉 势 、 脉 率 、 脉 图 及 参数 。 采 集 方 法 为 : 受 试 者 在 完成 饮食 干预 后 
静 息 5 分 钟 ， 以 排除 运动 对 脉 象 的 影响 。 研 究 者 在 采集 脉 象 情况 时 ， 要 求 受 试 者 
体位 正 坐 , 手臂 自然 伸 出 , 与 心脏 同 高 , 手掌 朝 上 , 腕 关节 处 热 以 松软 的 脉 枕 [4] ， 
用 绷带 将 脉 诊 仪 的 压力 传感器 先后 置 于 受 试 者 左手 和 右手 的 腕 部 , 松紧 适度 ,从 
而 测量 出 受 试 者 左手 和 右手 寸 、 关 、 尺 脉 的 脉 象 情况 。 每 只 手 测量 的 时 间 约 为 1 
分 钟 ， 相 关 数 据 将 会 在 脉 诊 仪 中 存储 并 导出 。 

2.1 主要 结果 

本 试验 的 主要 结果 为 右 关 脉 的 脉 象 参 数 ， 我 们 将 在 试验 第 2 天 干预 前 ,第 
天 干预 后 ， 第 3 天 干预 后 进行 评估 。 

2.2 次 要 结果 
2.2.1 脉 象 情况 

右 寸 脉 、 右 尺 脉 、 左 寸 脉 、 左 关 脉 、 左 尺 脉 的 脉 象 参数 为 本 试验 的 次 要 结果 ， 
我 们 将 在 试验 第 2 天 干预 前 ， 第 2 天 干预 后 ， 第 3 天 干预 后 进行 评估 。 

2.2.2 ”人口 学 特征 

人 口 学 特征 为 本 试验 的 次 要 结果 ,主要 包括 受 试 者 的 性 别 、 年 龄 等 信息 ,我 
们 将 在 试验 干预 前 1 天 进行 评估 。 

2.3 安全 结果 

在 整个 试验 期 间 ， 受 试 者 出 现任 何不 良 事 件 〈 不 利 症状 或 疾病 ) ， 如 : 受 试 
者 不 进食 期 间 出 现 了 头晕、 乏力 ， 研 究 者 应 告知 受 试 者 相关 风险 和 应 对 手段 ， 同 


时 向 试验 的 负责 人 进行 报告 。 不 良 事 件 是 否 与 干预 措施 有 关 将 由 研究 者 独立 进行 
评估 ,不 良 事件 出 现 的 时 间 、 持 续 的 时 间 、 临 床 表现 、 解 决 方案 将 会 被 研究 者 详 
细 记 录 在 CRF 中 。 如 果 为 严重 的 不 良 事件 ， 本 试验 的 负责 人 应 在 24 小 时 内 将 其 
上 报 至 河北 大 学 附属 医院 伦理 委员 会 。 

2.4 数据 管理 和 保密 

试验 中 受 试 者 的 人 口 学 特征 、 纳 入 排除 标准 评估 资料 、 进 食 情 况 、 脉 象 情况 、 
不 良 事件 等 信息 将 被 研究 者 记录 在 纸 质 CRF 中 ，CRF 将 保存 在 河北 大 学 中 医药 信 
息 实 验 室 档 案 室 密码 柜 内 , 仅 本 研究 成 员 有 权限 打开 密码 柜 , 研究 者 每 次 查阅 试 
验 信息 时 应 登记 查阅 者 姓名 、 查阅 时 间 、 查阅 内 容 等 信息 。 为 保证 本 试验 的 质量 ， 
数据 委员 会 将 定期 审查 本 试验 的 研究 进展 、 数 据 收集 质量 等 内 容 。 试 验 结束 后 ， 
所 有 原始 试验 数据 资料 将 被 封存 , 在 研究 成 果 公 开发 表 后 至 少 保存 五 年 , 若 有 审 
稿 人 和 相关 领域 研究 者 对 本 试验 存在 疑问 , 可 以 联系 本 试验 负责 人 索要 原始 数据 。 
2.5 数据 统计 

本 试验 统计 的 数据 包括 人 口 学 特征 、 各 位 置 脉 象 参数 的 差异 ， 脉 象 参数 包括 
脉 位 、 脉 力 、 脉 形 、 脉 势 、 脉 率 、 脉 图 。 所 有 数据 都 将 使 用 符合 方案 (per-protocol) 
人 和 群 进行 分 析 ， 缺 失 数 据 将 不 予以 统计 分 析 。 

主要 分 析 结 果 为 右手 关 脉 与 其 他 位 置 脉 象 参 数 的 差异 , 使 用 的 统计 方法 如 下 : 
三 次 右手 关 脉 脉 象 参数 的 差异 ， 每 次 测量 时 ， 右 手 寸 脉 、 关 脉 、 尺 脉 脉 象 参数 的 
差异 ， 以 上 数据 我 们 将 使 用 Kruskal-Wallis test 进行 统计 分 析 。 每 次 测量 时 ， 
左手 关 脉 与 右手 关 脉 脉 象 参数 的 差异 , 我 们 将 使 用 两 独立 样本 秩 和 检验 进行 统计 
分 析 。 

次 要 分 析 结 果 为 右手 关 脉 之 外 其 他 位 置 脉 象 参数 的 差异 ， 人 口 学 特征 , 使 用 
的 统计 方法 如 下 : 人 口 学 特征 将 使 用 描述 性 分 析 进 行 统 计 。 三 次 右手 寸 脉 脉 象 参 
数 的 差异 ; 三 次 右手 尺 脉 脉 象 参数 的 差异 ; 三 次 左手 寸 脉 脉 象 参数 的 差异 ; 三 次 
左手 关 脉 脉 象 参数 的 差异 ， 三 次 左手 尺 脉 脉 象 参数 的 差异 ; 每 次 测量 时 ， 左手 寸 
脉 、 关 脉 、 尺 脉 脉 象 参数 的 差异 ， 以 上 数据 我 们 将 使 用 Kruskal-Walli test i 
行 统 计 分 析 。 每 次 测量 时 ， 左 手 寸 脉 与 右手 寸 脉 脉 象 参数 的 差异 ， 每 次 测量 时 ， 
左手 尺 脉 与 右手 尺 脉 脉 象 参数 的 差异 , 以 上 数据 我 们 将 使 用 两 独立 样本 秩 和 检验 
进行 统计 分 析 。 

本 试验 的 数据 由 独立 的 统计 人 员 完 成 统计 分 析 , 且 统 计 人 员 对 试验 的 分 组 和 
干预 过 程 不 知情 ， 本 试验 使 用 的 数据 统计 软件 为 : SPSS 26. 0， 并 进行 双 侧 检验 ， 
WH p<0. 05 有 显著 统计 学 意义 。 

2.6 道德 与 传播 

本 试验 已 通过 河北 大 学 附属 伦理 委员 会 审批 (编号 : HDFY-L1-2021-003) ， 
己 在 中 国 临 床 试验 注册 中 心 (ChiCTR2100042828) 进行 了 注册 ， 所 有 的 受 试 者 均 
应 签署 符合 《赫尔辛基 宣言 》 规 定 的 知情 同意 书 ， 受 试 者 在 进行 临床 试验 期 间 产 
生 的 全 部 费用 由 本 研究 团队 承担 , 数据 的 获取 与 使 用 符合 河北 大 学 附属 医院 伦理 
委员 会 的 要 求 ， 本 试验 所 取得 成 果 将 在 同行 审查 的 出 版 物 中 传播 。 
3 讨论 

这 是 一 项 单 中心 非 随机 自身 前 后 对 照 临 床 试验 研究 方案 , 本 试验 将 使 用 脉 诊 
仪 探索 健康 人 群 进食 前 后 脉 象 的 变化 。 

左手 和 右手 寸 、 关 、 尺 脉 的 脉搏 波 反 映 了 人 体 不 同 脏腑 生理 、 病 理 的 状态 ， 
《黄帝 内 经 》“ 中 最 早 阐 述 了 右手 关 脉 与 脾胃 运 化 有 关 的 观点 。 人 在 空腹 时 ， 胃 


内 空虚 , 人 的 右手 关 脉 相对 于 右手 寸 脉 、 尺 脉 和 左手 关 脉 , 也 应 当 是 空虚 无 力 的 。 
人 在 进食 后 , 胃 内 充 僵 ， 胃 肠 开 始 腐 熟 水 谷 ， 胃 内 的 气 机 也 得 到 了 调动 ， 故 此 时 
人 的 右手 关 脉 相对 于 右手 寸 脉 、 尺 脉 和 左手 关 脉 ， 应 当 是 充实 有 力 的 。 

我 们 在 设计 本 试验 方案 时 , 发 现 了 诸多 问题 , 我 们 试图 在 正式 试验 前 不 断 完 
善 试验 方案 。 第 一 ， 我们 在 设置 纳入 排除 标准 时 ， 加 入 了 中 医 四 诊 相关 内 容 ， 中 
医 四 诊 包 括 望 、 闻 、 问 、 切 ， 其 中 脉 诊 是 切 诊 的 一 种 形式 ， 本 试验 的 目的 是 比较 
健康 人 群 进食 前 后 脉 象 的 变化 , 但 是 望 诊 、 邮 诊 、 问 诊 的 异常 也 会 影响 试验 结果 ， 
因此 我 们 将 中 医 四 诊 内 容 加 入 到 了 纳入 标准 中 。 第 二 ，Nie 等 ”研究 发 现 ， 妇 女 
在 妊娠 期 时 的 脉 象 情况 有 别 于 健康 人 群 的 脉 象 , 因此 我 们 在 设计 排除 标准 时 , 将 
妊娠 期 妇女 排除 在 外 。 第 三 ， 本 试验 的 干预 措施 为 : 控制 受 试 者 的 饮食 ， 我 们 曾 
经 试图 设计 不 控制 受 试 者 饮食 种 类 的 观察 性 研究 方案 , 但 是 受 试 者 进食 不 同 种 类 
食物 将 会 产生 不 同 的 试验 结果 , 如 进食 高 血糖 碳水 化 合 物 会 降低 心率 变异 率 , 进 
而 会 影响 脉 率 ”“; 进食 苦味 食物 会 影响 食欲 ”， 基 于 此 , 我 们 要 求 受 试 者 进食 种 
类 没有 偏 性 。 第 四， 本 试验 的 受 试 者 接受 了 三 天 的 饮食 干预 ， 受 试 者 第 一 天 接受 
进食 的 干预 ， 目 的 是 稳定 此 干预 因素 ,确保 第 二 天 的 试验 结果 准确 可 靠 , 受 试 者 
第 三 天 接受 了 不 进食 的 干预 , 目的 是 判断 受 试 者 第 一 天 、 第 二 天 进食 的 干预 因素 
是 否 稳 定 。 第 五 ， 受 试 者 接受 短暂 的 禁 食 可 能 会 降低 他 们 的 血糖 水 平 ， 增 加 他 们 
脂肪 代谢 的 速度 ”, 使 他 们 出 现 一 些 低 血糖 的 临床 表现 ， 因 此 我 们 对 本 试验 的 可 
能 产生 的 不 恨 事件 进行 了 监测 。 但 是 本 研究 方案 有 些 局 限 性 无 法 通过 修改 现 有 方 
案 得 到 完善 。 首 先 ， 本 试验 的 地 点 、 受 试 人 群 单一 ， 导 致 我 们 无 法 开展 大 样本 的 
临床 试验 ”; 其次， 本 试验 受 新 冠 肺炎 疫情 防 控 不 确定 因素 的 影响 ， 试 验 可 能 无 
法 如 期 进行 ， 部 分 受 试 者 无 法 全 程 参 与 。 

我 们 的 研究 与 以 往 的 研究 相 比 ， 存 在 着 一 定 的 优势 。Huang，C.M. 等 “通过 
针 刺 的 方法 干预 功能 性 消化 不 展 的 受 试 者 , 应 用 脉 压 计 测 量 受 试 者 的 脉 压 , 最 终 
得 出 右手 关 脉 与 脾 骨 运 化 功能 有 关 的 结论 , 而 本 试验 的 干预 措施 相对 针 刺 更 加 安 
全 ， 使 用 的 脉 诊 仪 较 脉 压 计 ， 精 度 更 高 。 通 常情 况 下 ， 中 医大 夫 根 据 自 身 临 床 经 
验收 集中 医 四 诊 信息 ,使 用 中 医 证 候 量 表 评 估 疗 效 “， 这 种 方法 具有 一 定 的 主观 
性 , 本 试验 中 医 四 诊 信息 中 的 脉 诊 信息 是 使 用 多 通道 连续 时 空域 脉 象 采集 装置 进 
行 采集 的 ， 采 集 的 数据 更 加 客观 、 准 确 ,， 这 为 开展 中 医药 循 证 研究 提供 了 新 思路 
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